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activiteiten en van participatie de belangrijkste uitkomst 
variabele.
Rianne de Wit: Verpleegkundig pijnspecialist heeft alle 
kwaliteiten om als spil van een multidisciplinair pijnteam 
te functioneren.
Nico Groenman: Wat moet een psychotherapeut van 
chronische pijn weten? Antwoord: niets! Hij moet het 
behandelen als iedere andere somatisatiestoornis die zijn 
pad kruist.
Ludwig Benecke: Individueel onderwijs zoals schrifte­
lijke cursussen is als geaccrediteerd nascholings- 
onderwijs sterk in opkomst. De toetsing was hierbij het 
probleem, maar dit probleem lijkt opgelost. Hij beschouwt 
geaccrediteerde cursussen naar LOI-model als toekomst 
wijzend (grote participatie, logistiek aantrekkelijk).
In de middag kan de onderwijsbeurs bezocht worden die 
27 stands omvat. Hier zijn ook de patiëntenorganisaties 
vertegenwoordigd. Zowel bekende als onbekende, grote 
als kleine onderwijsgevers inzake pijn en pijnbehandeling 
zijn aanwezig met een stand.
In de namiddag worden 6 workshops gegeven met de 
onderwerpen:
- Internet en onderwijs: Distant learning, gegeven door 
Eli Hackman van het Nederlands Omroep Bedrijf 
(NOB).
- CDi en CDROM: “the making of..” met professor Van 
der Klauw, hoogleraar onderwijstechnologie aan de 
EUR.
- Patiënten-informatieprogramma en patiënten-vragen- 
lijsten via touch screen technologie, een nieuwe 
techniek die zowel patiëntvriendelijk als artsvriendelijk 
is, door Jessica van der Meer van de Firma Janssen 
Cilag.
- Onderwijsmethode voor wijziging cognities en attitude 
bij low back pain door John van der Mey, medewerker 
van het Spine & Joint centre Rotterdam.
- Het Pijn Data M anagement Systeem van de 
kenniscentra: Documenteren met meerwaarde, door 
Pim Meijler, coördinator Kenniscentrum voor Pijn in 
Groningen.
- ISDN tele-workshop vanuit Yale University in de VS 
over de techniek en mogelijkheden van epiduroscopie. 
Spreker is anesthesioloog Loyd Saberski. Een voorbeeld 
van de mogelijkheden van ISDN voor interactief 
onderwijs over grote afstanden.
Congres, beurs en workshops werden goed bezocht en er 
was, mede door de tijdens het congres uitgereikte onder- 
wijscatalogus volop discussie. Wij hopen dat deze de 
komende jaren niet zal verstommen.
P. Neeleman.
Activiteiten Kenniscentrum Pijnbestrijding AZNijmegen
Uit het in 1995 uitgevoerde onderzoek naar de verwijzing 
van patiënten met chronische benigne pijn naar het 
Pijnbehandelcentrum AZN kwam naar voren dat er 
behoefte bestond aan duidelijke verwijscriteria en meer 
informatie over behandelmogehjkheden en werkwijze 
van het pijncentrum. Het Kenniscentrum Pijnbestrijding 
AZN ontwikkelt daartoe een brochure voor verwijzers 
naar het pijnbehandelcentrum.
In Nijmegen en omstreken functioneert een netwerk van 
fysiotherapeuten die zijn geschoold in de TENS-behan- 
deling. Patiënten met chronische pijn die voor deze 
behandeling in aanmerking komen, worden vanuit het 
pijnbehandelcentrum doorverwezen naar een fysio­
therapeut uit dit netwerk. Zo kan de patiënt in zijn eigen 
woonomgeving worden behandeld. Dit bespaart reistijd 
en -kosten. De opzet is dat de wachtlijsten worden ver­
kort. Maar dit stagneert nu omdat de ziektekosten­
verzekeraars de TENS-apparatuur niet verstrekken om 
een proefbehandeling uit te voeren. Volgens de AWBZ- 
hulpmiddelenregeling wordt de TENS-apparatuur pas 
vergoed nadat verbetering is aangetoond. Dit probleem is 
aangekaart bij de ziektekostenverzekeraars en aan een 
oplossing wordt gewerkt.
Er is een regionaal netwerk in oprichting van eerste- 
lijnspsychologen en psychologen werkzaam in de RI­
AGG ’ s die geschoold worden in de psychologische behan­
deling van chronische pijn. Het kenniscentrum heeft een 
bijscholingscursus opgezet, gebaseerd op het eerder 
ontwikkelde protocol “Psychologische behandeling van 
chronische pijn”. De bijscholingscursus bestaat uit tien 
bijeenkomsten en start bij voldoende belangstelling 15 
januari 1998. Het is de bedoeling dat pijnpatiënten die 
voor een psychologische behandeling in aanmerking 
komen, worden doorverwezen naar dit netwerk door 
huisartsen en pijncentra. Met deze scholingsactiviteit 
wordt een bijdrage geleverd aan preventie van het 
chronische benigne pijnsyndroom en aan verkorting van 
de wachtlijsten bij de pijncentra.
Eind 1997 is een bijeenkomst gepland in Veghel voor 
anesthesiologen in de regio. Pijn bij kanker en het 
pijndatamanagementsysteem (PDMS) staan op het 
programma. Het PDMS is geïmplementeerd in o.a. de 
pijncentra te Oss en Nijmegen en de eerste ervaringen met 
het registratiesysteem zullen worden besproken.
Dit jaar is een pilotstudy gestart naar de effectiviteit van 
Paracetamol bij chronische benigne pijn. In een dubbel­
blind placebo gecontroleerd cross-over design zal worden 
vastgesteld in hoeverre Paracetamol werkzamer is dan 
een placebo. Tevens wordt met behulp van een balanced 
placebo design vastgesteld welke rol het verwachtings- 
effect speelt bij de analgetische werking van Paracetamol. 
Naar verwachting zal in 1998 het onderzoek worden 
afgerond. Andere lopende onderzoeken zijn:
- De effecten van radiofrequente lesies bij patiënten met 
cervicobrachialgie op lichamelijk, psychisch en sociaal 
functioneren en ervaren beperkingen.
- Vergelijkend onderzoek naar de effecten van een 
psychologische groepsbehandeling bij chronische 
benigne pijn t.o.v. geen behandeling.
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